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I. RESUMEN. 
En muchos de los países la adicción a sustancias psicoactivas representa una de 
las principales problemáticas en los jóvenes, Nicaragua no es la excepción, si bien 
es cierto que existen muchos factores que influyen en el consumo de estas 
sustancias, tales como: la violencia, la influencia social, abandono de los padres, 
baja autoestima, entre otros.  No es fácil analizar el comportamiento humano que 
lleva al abuso en el consumo de las drogas. Pero lo cierto es que, más allá de los 
recursos terapéuticos, existe siempre una actitud personal que induce al consumo 
o al abuso de sustancias.  
Para ahondar más en este tema, se lleva a cabo este estudio, el cual tiene como 
objetivo determinar la incidencia que tienen los Rasgos de la personalidad en el 
consumo de sustancias psicoactivas de los jóvenes internos en el “Hogar de 
Rehabilitación de Adicto” (HODERA) en el municipio de San Marcos, departamento 
de Carazo, durante el II semestre del 2016. 
El estudio tiene un enfoque cuantitativo, descriptivo, es de tipo no experimental 
y de corte transversal. Los instrumentos a utilizar serán: el Cuestionario 16 FP (16 
factores de la personalidad) de Cattell, la prueba de detección de consumo de 
alcohol, tabaco y sustancias (ASSIST), donde se le aplicara a una muestra 
conformada por 22 jóvenes en rehabilitación. Una vez aplicada estos instrumentos 
con la ayuda del programa estadístico SPSS y Excel se procesan los datos, lo cual 
permite describir las variables y probar las hipótesis planteadas en el estudio. 
Entre las conclusiones que encontrará en esta investigación esta: los rasgos de 
personalidad que más predominan en la muestra de este estudio son Afectadas por 
sentimientos, Despreocupadas, Sensibilidad blanda, Suspicaz, Práctica, 
Conservadora y Tensa. Y entre las recomendaciones están: Implementar la 
aplicación de instrumentos psicológicos para le realización del diagnóstico de la 
conducta adictiva, en los sujetos que ingresan en el Hogar de Rehabilitación del 
Adicto. 
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II. INTRODUCCION. 
El presente estudio de investigación tiene como tema principal “Rasgos de la 
personalidad y su incidencia en el consumo de sustancias psicoactivas en los 
jóvenes internos en el Hogar de Rehabilitación del Adicto” (HODERA) en el 
municipio de San Marcos, departamento de Carazo, durante el II semestre del 2016. 
Según Pérez & Mota (2008). La adicción es un problema complejo, que afecta a 
las personas que lo sufren, a los familiares y a la sociedad en general, ya que las 
acciones de los adictos no solo los afectan a ellos mismos, sino también a las 
personas que los rodean. La situación actual del consumo de sustancias 
psicoactivas en nuestro país es muy distinta a la de hace unos años ya que se han 
producido cambios en nuestra sociedad, cambios en el tipo de drogas consumidas 
y en los modos de consumo.  
Anteriormente se han realizado estudios donde los resultados reflejan que 
existen múltiples factores de riesgo para iniciar el consumo de sustancias, ya sean 
estructurales, sociales o individuales, sin embargo en esta investigación se centra 
en los factores individuales, debido a que se han encontrado investigaciones donde 
se muestra que no aparece una personalidad adictiva, pero hay indicadores de 
personalidad que parecen explicar mejor o predecir el consumo futuro de los 
adolescentes, sin embargo estos indicadores influyen de forma diferente en función 
de la sustancia.  
Para llevar a cabo el estudio se plantea el siguiente objetivo determinar la 
incidencia que tienen los Rasgos de la personalidad que más predominan en el 
consumo de sustancias psicoactivas. También se plantean objetivos específicos 
que sirven de guía para alcanzar el objetivo general. Posteriormente se plantea el 
problema que se quiere investigar formulado a través de la siguiente pregunta de 
investigación: ¿Cómo inciden los rasgos de personalidad en el consumo de 
sustancias psicoactivas?  
En el siguiente apartado se justifica la investigación es decir por qué se quiere 
llevar a cabo esta, cuál es su utilidad o en que contribuye, también se habla un poco 
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de algunos estudios similares a este, que tienen la misma base teórica y se 
menciona cuáles fueron los resultados de dichos estudios. A la vez comprende el 
fundamento teórico es decir se explica la teoría que es tomada como referencia para 
este estudio, se describen los conceptos de las variables y su relacione entre sí. 
Posteriormente se plantean las hipótesis que son realizadas en base a los objetivos 
de investigación y las cuales son sometidas a prueba para aceptarlas o rechazarlas. 
 Para llevar a cabo esta investigación  se utilizaran un diseño metodológico del 
enfoque cuantitativo de tipo descriptivo  donde se hará uso de pruebas 
estandarizadas como; el 16 FP (16 Factores de la Personalidad de Cattell) para 
conocer los factores de personalidad que tienen mayor incidencia en el consumo de 
sustancias, también se utilizara la prueba de tamizaje ASSIST para identificar cual 
es el tipo de sustancia de mayor consumo por los jóvenes en estudio y el nivel de 
riesgo que presentan. Una vez aplicados los instrumentos y obtenidos los resultados 
con ayuda del programa estadístico SPSS versión 23, se prosigue el análisis de 
resultados, en donde se describe las variables a través de tablas de frecuencia y 
segmentación de datos, se acepta o rechaza las hipótesis. Al finalizar se muestra 
conclusiones y recomendaciones de esta investigación.  
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III. TEMA DE INVESTIGACIÓN.  
 
Rasgos de la personalidad y su incidencia en el consumo de sustancias 
psicoactivas en los jóvenes internos en el “Hogar de Rehabilitación del Adicto” 
(HODERA) en el municipio de San Marcos, departamento de Carazo, durante el II 
semestre del 2016. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
. 
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IV. PLANTEMIENTO DEL PROBLEMA. 
Esta investigación será realizada en HODERA “Hogar de rehabilitación del 
adicto”. Este centro de rehabilitación se encarga de dar ayuda especializada a 
cualquier tipo de adicciones a jóvenes de todas las edades y países.  
Los jóvenes que pertenecen a este centro de rehabilitación son remitidos por 
familiares o ingresados por voluntad propia, al darse cuenta que el consumo de 
sustancias psicoactivas y del alcohol han provocado en su vida un deterioro tanto 
en su salud como en la pérdida en sus capacidades de productividad en el 
desempeño de las actividades cotidianas, por ejemplo, en el trabajo, estudios y 
convivencia familiar. Debido a esto los jóvenes que consumen estas sustancias se 
enfrentan a una serie de problemas tales como: el desempleo, la pobreza, 
conductas antisociales (delincuencia), disfunción familiar y desadaptación en la 
sociedad.   
Actualmente se han realizados varios estudios sobre la adicción y los factores 
psicosociales que influyen en el consumo de sustancias psicoactivas, sin embargo, 
sigue la pregunta ¿Cuáles son los rasgos de la personalidad existentes en el 
individuo que pueden inducir a la persona a consumir ciertas sustancias a diferencia 
de otras?  ¿Existirá una estrecha relación entre personalidad y adicción?  Es por 
tanto el interés y el porqué de esta investigación. Se sabe que las drogas pueden 
cambiar la personalidad de un individuo, pero no es menos cierto que determinados 
caracteres 'predisponen' más que otros a consumirlas.  
Por tal razón el siguiente estudio tiene como pregunta de investigación la 
siguiente: 
¿Tendrán incidencia los rasgos de personalidad en el consumo de 
sustancias psicoactivas en los jóvenes del “Hogar de Rehabilitación del 
Adicto” HODERA? 
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V. JUSTIFICACION. 
La siguiente investigación se realiza con el objetivo de determinar la incidencia 
que tienen los Rasgos de la personalidad en el consumo de sustancias psicoactivas, 
donde se llevará a cabo con los jóvenes internos del “Hogar de Rehabilitación del 
Adicto” (HODERA). Si bien se sabe, las drogas no solo afectan a quien hace uso de 
ellas sino, también a la sociedad en general ya que las demás personas están 
expuestas al comportamiento negativo que presenta un individuo bajo los efectos 
de las drogas como la violencia y la delincuencia entre otros problemas que 
perjudican la seguridad social.  
Esta investigación es importante porque pretende conocer si los rasgos de 
personalidad que más predominan en los sujetos en estudio tienen relación en el 
consumo de sustancias y a la vez valorar si estos rasgos pueden predisponer a las 
personas a consumir un tipo de droga según su efecto. Este estudio tiene como 
principal beneficiario al centro HODERA, porque a través de los resultados se 
obtendrá mayor evidencia sobre los rasgos de personalidad que predominan en los 
integrantes de este centro y la incidencia que poseen estos en el consumo de 
sustancias, de tal manera que les permitirá diseñar programas de rehabilitación con 
nuevas técnicas basadas en el conocimiento de los rasgos y a su vez beneficiando 
a los integrantes de este centro.  
De manera indirecta beneficiará a la sociedad ya que proporcionará mayor 
evidencia sobre el papel de los rasgos de personalidad como factores de riesgo en 
los jóvenes, esto les permitirá diseñar programas preventivos a organizaciones tales 
como el MINSA, MINED, Policías, centros de rehabilitación entre otras 
organizaciones, para concientizar a la población, teniendo esta investigación un 
valor teórico, puesto que los resultados apoyaran a estudios realizados sobre los 
factores que inciden en consumo de sustancias psicoactivas, así mismo ampliando 
la información que se posee actualmente sobre las distintas causas y no limitarlas 
únicamente a factores sociales tales como: violencia intrafamiliar, violación, 
influencias de amistades, abandono de hogar entre otros, sino más bien a factores 
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personales tales como la personalidad, carácter, temperamento, autoestima y 
actitud.  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
Chávez Heyssell y Sánchez Angélica 
15 
VI. ANTECEDENTES. 
Para la elaboración de esta investigación se hicieron revisiones teóricas 
asociadas a este estudio teniendo como título “Rasgos de la personalidad como 
factor que inciden en el consumo de sustancias psicoactivas” obteniendo los 
siguientes resultados: 
A nivel nacional se encontró el estudio realizado en Nicaragua, en la ciudad de 
Managua en el año 2010, titulado: “Dimensiones de la personalidad de adictos a 
sustancias psicoactivas (SPA) en rehabilitación en el centro nicaragüense de 
solidaridad (Cenicsol) y estudiantes del turno dominical del instituto nacional de 
Ticuantepe (INT), realizado por Amador Jiménez, Briones Mendieta y Ruiz Gaitán. 
Teniendo como objetivo: comparar las dimensiones de personalidad entre adictos a 
sustancias psicoactivas (SPA) en rehabilitación en el centro nicaragüense de 
solidaridad (Cenicsol) y estudiante del turno dominical del instituto nacional de 
Ticuantepe (INT), durante el segundo semestre del 2010, con el fin de contribuir en 
el establecimiento de un perfil de personalidad. 
Los resultados obtenidos de esta investigación revelan que existe relación entre 
las dimensiones de personalidad y algunas características sociodemográficas en 
las dos muestras seleccionadas, tanto la población adicta y la no adicta.   
A nivel internacional se encuentra un estudio realizado en España, durante el 
año 2005, con el título de investigación “Características de personalidad en 
adolescentes como predictores de la conducta de consumo de sustancias 
psicoactivas”. Siendo los autores Llorens Aleixandre N, Palmer Pol y Perelló del río. 
Teniendo como objetivo de investigación examinar el papel explicativo que tienen 
diferentes indicadores de personalidad y el auto concepto en el consumo de 
diferentes sustancias adictivas.  
Esta investigación fue realizada con una muestra formada por 1.378 estudiantes 
de escuelas públicas, obtenidas aleatoriamente, de la ciudad de Palma de Mallorca, 
con edades comprendidas entre los 13 y los 19 años. Contestaron un cuestionario 
anónimo desarrollado para medir la cantidad de sustancia consumida en una 
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semana, indicadores de personalidad, de auto concepto, así como variables 
personales. Las variables de respuesta analizadas fueron las cantidades 
consumidas de cada sustancia en una semana. El análisis se realizó a través del 
modelo de regresión de Poisson con ceros aumentados. (Llorens Aleixandre N, 
2005). 
Los resultados obtenidos en esta investigación conllevaron a la siguiente 
conclusión: “No aparece una personalidad adictiva, pero hay indicadores de 
personalidad que parecen explicar mejor o predecir el consumo futuro de los 
adolescentes, sin embargo estos indicadores influyen de forma diferente en función 
de la sustancia”. (Llorens Aleixandre N, 2005). 
Otro estudio fue realizado en Madrid- España, durante el año 2007 al 2008, 
coordinado por Eduardo José Pedrero Pérez, Gloria Rojo Mota, con el título 
“Diferencias de personalidad entre adictos a sustancias y población general. Estudio 
con el TCI-R de casos clínicos con controles emparejados” en la cual los autores 
tenían como objetivo Explorar diferencias en rasgos de personalidad entre sujetos 
adictos a sustancias en tratamiento y sujetos de población general emparejados en 
las variables: sexo, edad y nivel de estudios. (Pérez & Mota, 2008). 
Los resultados más relevantes de este estudio fueron los siguientes: Los datos 
sugieren que las diferencias observadas no son previas, sino consecutivas al 
consumo, pareciendo que son los efectos de las sustancias y las condiciones 
psicosociales asociadas al consumo las que exacerban o impiden el desarrollo de 
los rasgos. Se relacionan los hallazgos con estudios que vinculan estas variables 
con funciones neuropsicológicas y se propone la inclusión de esta perspectiva 
neuropsicológica en la evaluación y tratamiento de los trastornos adictivos. (Pérez 
& Mota, 2008)  
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VII. OBJETIVOS. 
7.1. General. 
Determinar la incidencia que tienen los Rasgos de la personalidad en el consumo 
de sustancias psicoactivas de los jóvenes interno en el “Hogar de Rehabilitación de 
Adicto” (HODERA) en el municipio de San Marcos, departamento de Carazo, 
durante el II semestre del 2016. 
7.2.  Específicos.  
 Identificar los rasgos de personalidad más predominantes en los jóvenes 
adictos a sustancias psicoactivas en rehabilitación, a través de un perfil de 
personalidad. 
  
 Determinar el nivel de riesgo en el consumo de sustancias psicoactivas, que 
poseen los jóvenes pertenecientes a HODERA, a través de la prueba de 
tamizaje ASSIST. 
 
 Evaluar la incidencia de los rasgos de personalidad más predominantes en 
los jóvenes adictos en rehabilitación con el tipo de sustancias psicoactivas 
con mayor consumo. 
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VIII. MARCO CONTEXTUAL. 
 
Hogar de Rehabilitación del Adicto (HODERA) con el lema Orden, Disciplina 
y Limite, fue fundado en el año 1995, por un grupo de personas altruistas 
asumiendo el reto de encontrar soluciones para la problemática de las 
adicciones. HODERA se caracterizó desde el inicio por brindar una adecuada 
atención a los pacientes y además de cumplir con ésta labor social sin fines de 
lucro, habiendo logrado después de cumplir 7 años de operación, rehabilitar a 
1,700 personas (hombre y mujer) de los cuales aproximadamente el 55% han 
logrado insertarse a la sociedad cumpliendo responsablemente sus deberes 
como ciudadanos, fortaleciéndose a sí mismo y a la misma vez a su familia.  
Este centro ha logrado mantenerse operando debido a la buena voluntad de las 
personas que han hecho suyas esta problemática, con el apoyo de los familiares de 
los pacientes que de acuerdo a sus posibilidades han brindado apoyo en especies, 
además de actividades impulsadas por iniciativa de la dirección del centro 
orientadas a cultivos de algunos productos para el autoconsumo.  
 HODERA se encuentra ubicado en el departamento de Carazo, Municipio de 
San Marcos, con Dirección de la iglesia católica 1 kilómetro al sur carretera Jinotepe. 
Actualmente cuenta con 38 personas internas en proceso de rehabilitación y 4 
consejeros que han sido rehabilitados en el mismo centro, bajo la dirección del Lic. 
Miguel López Sandoval.  
 HODERA se basa en un plan de tratamiento de 2 meses donde los pacientes 
viven 3 fases importantes para su recuperación cada una de 20 días, la primera fase 
se trata de la adaptación a la reglas y normas por las cuales se rige el centro, luego 
se da la fase intermedia de la rehabilitación y por ultimo cumplen con la fase número 
tres que se refiere al cumplimiento del proceso de rehabilitación. 
 Dentro del plan de tratamiento se imparten distintas actividades que favorecen 
significativamente a los internos tales como: Terapia Educativa, Terapia 
Ocupacional, Terapia de crecimiento espiritual, terapia de confrontación vivencial, 
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Terapia familiar, charla sobre los 12 pasos, terapia Laboral y sesiones de 
recuperación. 
Misión. 
  Brindar servicios enfocados a la rehabilitación de hombres y mujeres con 
problemas de adicción, sin distingos de credo político, raza, religión estatus social, 
con el objetivo de insertarlos efectivamente a sus familias y a la sociedad para que 
participen en el desarrollo económico y social en los diferentes ámbitos, 
estimulándolos al cambio de actitudes y fomento de ideales motivando en ellos el 
trabajo en la comunidad y continuo conocimiento de su responsabilidad individual.   
Visión. 
 HODERA garantiza la rehabilitación de hombres y mujeres con problemas de 
adicción con calidad y efectividad a través de un programa de internamiento y 
seguimiento con el apoyo de instituciones y organismos a fines en pro de la familia 
y la comunidad. 
Políticas del centro. 
 Para el ingreso a este centro los pacientes deben presentarse con un familiar o 
alguien que será responsable de ellos, ya que se realizan una serie de pasos y 
preguntas específicas donde los internos así como los familiares se comprometen 
a cumplir con las reglas establecidas en esta institución, este centro de 
rehabilitación posee alianza con el juzgado de menores y otras instituciones que 
remiten a adolescentes menores de 16 años que cometen delitos bajo la influencia 
de las drogas, es decir que son ingresados por una orden judicial y les brindan la 
oportunidad de cambiar su estilo de vida sin enviarlos a la cárcel. 
Valores. 
 Orden.  
 Disciplina. 
 Limite. 
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Localización de HODERA.       
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IX. MARCO DE REFERENCIA. 
9.1.  La juventud. 
Según García (2006) “La Juventud se caracteriza por ser una etapa de 
afianzamiento de las principales adquisiciones logradas en períodos anteriores y en 
especial en el transcurso de la adolescencia”. (p.88)  
Es decir las personas dentro de la etapa de la juventud se encuentran más 
tranquilas con sigo mismas según las experiencias y la superación de las etapas 
anteriormente vividas ( infancia, pubertad y adolescencia) y aunque no ha llegado 
todavía al equilibrio que es característico de la adultez, ya se va avanzando en el 
autoconocimiento y auto-aceptación, siendo la tarea principal para el joven: auto-
determinarse en las diferentes esferas de su vida, dentro de sus sistemas de 
actividad y comunicación. 
9.1.1. Definición de juventud. 
La Organización de las Naciones Unidas  (ONU) (citado por García, 2006) ha 
definido a la juventud como la etapa que comienza a los 15 y se prolonga hasta los 
25 años de vida de todo ser humano, aunque no existen límites precisos al respecto. 
Sepúlveda (2011) dijo: “La juventud constituye un conjunto social de carácter 
heterogéneo donde cada subgrupo desea diferenciarse del resto y de los adultos”.  
(p. 153).  
Por lo tanto, los jóvenes buscan desarrollar un sentido de pertenencia y por eso, 
se agrupan con sus pares, el joven se encuentra desarrollado a nivel sexual, pero 
carece aún de la madurez emocional que se requiere para enfrentar los conflictos 
de la vida adulta. En este sentido, dada esa necesidad de identificación y 
diferenciación al mismo tiempo, es importante recalcar que es frecuente que los 
jóvenes decidan pertenecer a determinados grupos en base a su estética o a sus 
creencias. 
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9.1.2. Adicciones en la juventud. 
La juventud con adicciones se ha convertido en una enorme masa, en su 
mayoría compuesta por adolescentes, que no estudian ni trabajan y que por su 
misma posición social se lanza a la búsqueda de espacios propios y a la 
construcción de un mundo mejor supuestamente, dentro del cual existen fuertes 
lazos de unión generados entre ellos mismos que van desde escuchar música, 
bailar y consumir drogas. (Digman, J.M, 1990) (p. 417) 
Se sabe que generalmente del grupo social del que se habla se refiere a un 
mundo donde los jóvenes dicen sentirse identificados y son capaces de probar 
cualquier tipo de drogas por pertenecer a un grupo en especial, ya que piensan que 
es allí donde encuentran la felicidad y la compañía que necesitan.  
9.1.2.1.  Causas que conducen a los jóvenes a consumir drogas. 
De acuerdo con Ruiz Jorge (2007). En la mayoría de las personas con 
adicciones existe una inadecuada capacidad para afrontar las distintas situaciones, 
debido a que vivimos en una sociedad crecientemente adictiva y en familias que 
transmiten falsas creencias, no estamos adquiriendo la adecuada capacidad para 
afrontar y resolver problemas. Tenemos pocos modelos de rol, por ejemplo, para 
aprender a tolerar las equivocaciones, la frustración, evaluar opciones, 
comunicarnos de manera directa, honestamente, cooperar y actuar en forma 
constructiva, al no poseer estas capacidades el ser humano suele recurrir al arreglo 
rápido y a las soluciones de corto plazo refugiándose el mundo de las adiciones. 
En vez de esto, estamos aprendiendo conductas deficientes, tanto de parte de 
los modelos sociales como de los familiares ya que en ocasiones se encuentran 
casos donde el núcleo familiar es una de las causas más comunes para llevar a sus 
integrantes al consumo de sustancias debido a que los hijos toman como ejemplo 
las conductas de sus padres en los que repetidamente se presentan casos de 
alcoholismo. Se han realizado estudios donde la personalidad predispone a las 
personas al consumo de sustancias como ciertos rasgos de personalidad emanan 
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de creencias adictivas y agravan nuestro “mal-estar” adictivo. Ellos incluyen, entre 
otros: 
• Perfeccionismo. 
• Insensibilidad emocional. 
• Búsqueda de aprobación. 
• Hipersensibilidad a las críticas y al rechazo. 
• Propensión a sentir vergüenza. 
• Cólera mal manejada. 
• Incapacidad para tolerar frustraciones. 
• Sentimientos de impotencia. 
• Desmedida necesidad de ejercer control. 
• Pasividad para encarar problemas. 
• Desidia con uno mismo (pese a lo que parece ser un auto indulgencia ante la 
adicción). 
• Aislamiento. 
• Tendencia a vivir auto engañándose. 
Entre otras causas conllevan al consumo de sustancias a los jóvenes según Ruiz 
Jorge (2007) se encuentran las necesidades emocionales, sociales y espirituales 
insatisfechas. 
Las necesidades crónicamente insatisfechas de aceptación incondicional (según 
quienes realmente somos y no según nuestra imagen), intimidad, comunidad, 
seguridad, significación, necesidad de sentirnos amados, nos dejan con 
sentimientos y estados de ánimo crónicamente negativos. Exacerbados por nuestra 
falta de capacidad para afrontar las cosas, nuestra ineficacia para tolerar la 
frustración y nuestra creencia en el arreglo rápido, estos sentimientos como: 
• Ansiedad. 
• Cólera. 
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• Soledad. 
• Depresión. 
Se convierten en los factores desencadenantes que nos llevan a buscar alivio, 
consuelo o evasión en las adicciones. Tendremos que analizar qué es lo que tienen 
nuestras familias y nuestra sociedad que deja a tanta gente con tan pocas 
gratificaciones en su vida. 
9.2.  Personalidad. 
La personalidad es una de las categorías más polémicas y complejas de la 
psicología. Entre las teorías más relevantes hay algunas clásicas, como el 
psicoanálisis de Freud, en la que lo más importante es el inconsciente del individuo; 
las tipologías de Cattell, Allport y Eysenck, que subrayan la importancia de los 
rasgos de personalidad y crearon los test para medirlos y la teoría humanística de 
Rogers. 
Según Cattell (Cloninger, 2003), “personalidad es lo que permite una predicción 
de lo que una persona hará de una situación determinada.” 
Considerando lo que plantea Cattell sobre la personalidad se puede definir 
también como el patrón de actitudes, pensamientos, sentimientos y repertorio 
conductual que caracteriza a una persona, y que tiene una cierta persistencia y 
estabilidad a lo largo de su vida de tal modo que las manifestaciones de ese patrón 
en las diferentes situaciones poseen algún grado de predictibilidad. 
9.2.1. Teoría de los rasgos según Cattell. 
Esta Teoría busca identificar los rasgos básicos necesarios para describir la 
personalidad puesto que, los rasgos son características definitorias del individuo 
que son relativamente estables y generales, según Cattell “un rasgo es una 
disposición a comportarse de manera estable en diversas circunstancias”. 
(Cloninger, 2003) (p.168) 
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9.2.2. 16 factores de la personalidad según Cattell. 
De acuerdo con la  teoría de Cattell, las personas difieren según al grado en que 
poseen ciertos rasgos de personalidad que pueden ser inferidos de su 
comportamiento y que utilizamos para describirlas como: la dependencia, ansiedad, 
agresividad y sociabilidad. (Alquino Polaino, 2003) (p.227). 
 
A continuación se describe los 16 Factores de la personalidad según el 
Cuestionario de los 16 factores de personalidad según Cattell (Laymond B Cattell, 
1993). 
 
FACTOR A. 
Reservado: Discreto, critico, apartado, inflexible. Expresivo: Afectuoso, 
complaciente, participante. 
FACTOR B. 
Menos inteligente: Pensamiento concreto. Más inteligente: Pensamiento 
abstracto, brillante. 
FACTOR C. 
Afectada por los sentimientos: Poco estable emocionalmente, turbable. 
Presenta poca tolerancia a la frustración, evade las necesidades y llamadas de la 
realidad. 
Emocionalmente estable: Tranquila, madura, afronta la realidad. La persona 
tiende ser realista hacia la vida, con buena firmeza interior y capacidad. 
 
FACTOR E. 
Sumisa: Débil, acomodadiza, conformista, obediente, servicial. Son personas 
que tienden a ceder ante los demás, a ser dócil y a conformarse, es dependiente y 
acepta las ideas de los otros y se muestra ansiosa. 
Afirmativo: Independiente, competitiva, agresiva y obstinada. Son personas 
dogmáticas, seguras de sí mismas, de mentalidad independiente, tiende a ser 
austera, auto reguladora, hostil y autoritaria. 
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FACTOR F. 
Sobrio: Prudente, seria, taciturna. Tienden a ser reprimidos, introspectivos, a 
veces tercos, pesimistas, indebidamente cautas, suelen ser una persona digna de 
confianza. 
Despreocupado: Entusiastas, impetuosidad. Confiada a la buena ventura, 
animada, impulsiva, entusiasta. Son personas joviales, charlatanas, francas, 
expresivas, acaloradas y descuidadas, pueden ser impulsivas y de actividad 
impredecible o cambiante. 
  
FACTOR G. 
Activo: (evita las normas, acepta pocas obligaciones). Suele ser inestable en sus 
propósitos, sus acciones son causales y falta de atención a los compromisos. 
Escrupuloso: (consciente, perseverante, sensata, sujeta a normas) Tienden a 
ser de carácter exigente, dominado por el sentido del deber, perseverante, 
responsable, organizado, no malgasta un minuto y prefiere como compañeros a 
personas trabajadoras. 
 
FACTOR H. 
Recatado: (reprimida, tímida, falta de confianza en sí misma) Suelen ser 
personas tímidas, alejadas, cautelosas, retraídas y pertenecen al margen de la 
actividad social, puede representar sentimientos de inferioridad. 
Aventurera: (socialmente atrevida, espontanea, no inhibida) Tienden a ser 
sociable, dispuestas a intentar nuevas cosas, falta de vergüenza, están activamente 
interesada en el sexo opuesto. 
 
FACTOR I 
 Calculador: (confiada en sí misma y realista) Son personas prácticas, 
independientes, responsables, a veces es inamovibles, cínicas. 
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Afectuoso: (dependiente, súper protegida, impresionable) Suele dejarse afectar 
por los sentimientos, idealista, soñadora, a veces solicita para sí la atención y ayuda 
de los demás. 
 
FACTOR L 
Confiado: (adaptable, no afectada por los celos o envidia, de trato fácil) No es 
competitiva, interesada por los demás y buena colaboradora al grupo. 
Desconfiado: (engreída y difícil de engañar). Suele ser desconfianza y ambigua, 
a menudo se encuentra complicada con su propio yo. 
FACTOR M. 
Practica: suelen ser las personas prácticas, cuidadosas, convencional, 
reguladas por realidades externa, formar y correcta, suelen mostrarse ansiosa por 
hacer las cosas correctamente. Capaz de serenidad en situaciones de emergencia. 
Imaginativa: Centrada en sus necesidades intimas, abstraída, preocupada de 
asuntos prácticos, tienden hacer poco convencional, despreocupada de lo cotidiano, 
bohemia.   
FACTOR N. 
Ingenuo: (natural, sencilla y sentimental). Poco sofisticada, se le satisface 
fácilmente y se muestra contenta con lo que acontece. 
Astuto: (calculador, mundana, perspicaz) Son personas refinadas, 
experimentadas y poco sentimentales. 
FACTOR O. 
Apacible: segura de sí misma, flexible y serena. Aprensivo: preocupada, 
depresiva, turbable. 
FACTOR Q1 
Conservadora: persona respetuosa de las ideas establecidas, tolerante de los 
efectos tradicionales. 
Analítico crítico: personas de ideas libres y pensamientos abiertos. 
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FACTOR Q2
Dependiente: personas de buena compañía y de fácil unión al grupo y depende 
de la aprobación social, incluso mostrando falta de decisiones personales. 
Auto suficiente: prefiere sus propias decisiones llenas de recursos, 
acostumbrado a seguir su propio camino. 
FACTOR Q3 
Auto conflictivo: son personas despreocupas de protocolo, orientado por sus 
propias necesidades. 
Controlada: socialmente adaptado, llevado por su propia imagen, suelen tener 
mucho control de sus emociones y conducta en general. 
FACTOR Q4 
Relajada: tranquila, no frustrada, satisfecha. Tensa: frustrada, presionada, 
sobreexcitada, irritable o impaciente. 
FACTOR QI 
Ansiedad baja: suelen encontrar que la vida es gratificante y logra llevar a cabo 
lo que cree importante. 
Ansiedad alta: puede presentar algunos desajustes como estar insatisfecha con 
sus posibilidades de responder a la urgencia de la vida o con sus éxitos en lo que 
desea. 
FACTOR QII 
Introversión: suelen ser reservados, auto suficiente e inhibido en los contactos 
personales. 
Extroversión: es socialmente desenvuelta, no inhibida, con buena capacidad 
para lograr y mantener contactos personales. 
FACTOR QIII 
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Poca socialización controlada: la persona acepta pocas obligaciones, 
espontanea, animadas e impulsivas, orientadas por sus propias necesidades. 
Mucha socialización controlada: suelen ser personas escrupulosas, 
responsables y organizadas. 
9.3. Sustancias psicoactivas. 
El consumo de sustancias psicoactivas lleva consigo un sin fin de efectos físicos 
y Psicológicos, y éstos están basados en el tipo de sustancia que se consuma. Las 
drogas se clasifican en depresores, estimulantes, y alucinógenos. Por otro lado, 
están las drogas de diseño, que, de acuerdo a la sustancia, pueden tener efectos 
depresores, estimulantes, alucinógenos o una combinación de éstos. 
9.3.1. Definición de sustancias psicoactivas. 
Según la OMS, las sustancias psicoactivas, conocidas más comúnmente como 
drogas, son sustancias que al ser tomadas pueden modificar la conciencia, el estado 
de ánimo o los procesos de pensamiento de un individuo. Los avances en la 
neurociencia nos han permitido conocer mucho mejor los procesos físicos mediante 
los que actúan estas sustancias. (Ruiz, 2001) (p.17). 
9.3.2. Tipos de sustancias psicoactivas y su efecto. 
a. Alcohol. 
El consumo de alcohol entre los jóvenes es actualmente un verdadero 
problema social. La forma de consumo de bebidas alcohólicas entre adolescentes 
y jóvenes constituye la causa de otros comportamientos antisociales que sin duda 
son ya síntoma de deterioro social. (Ruiz, 2001) 
Esta droga deprime los centros nerviosos que controlan la conducta al 
disminuir la influencia de dichos centros que inhiben los impulsos y adaptan las 
respuestas a los estímulos del medio, la conducta se libera escapando a los 
controles del juicio crítico y de racionalidad. Una vez desinhibido el sujeto parece 
excitado, cuando en realidad el alcohol ha ejercido una acción depresora sobre su 
sistema nervioso. (Drogas, 2007). 
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Los jóvenes son más sensibles a los efectos del alcohol en actividades que 
tienen que ver con la planificación, memoria y aprendizaje, y son más “resistentes” 
que los adultos a los efectos sedantes y a la descoordinación motora. 
b. Marihuana. 
Según Ruiz (2007) Cuando se fuma la marihuana, el THC pasa rápidamente 
de los pulmones al torrente sanguíneo, que lo transporta al cerebro y a otros órganos 
del cuerpo. El THC actúa sobre sitios específicos del cerebro, receptores de 
canabinoides, disparando una serie de reacciones celulares que finalmente 
terminan en el “high” o euforia que algunos consumidores sienten cuando fuman 
marihuana.  
Efectos tras el consumo 
 Relajación, somnolencia, sensación de lentitud en el paso del tiempo. 
 Desinhibición, alegría desmedida, enrojecimiento ocular. 
 Aumento del ritmo cardiaco y la tensión arterial. 
 Sequedad de boca. 
 Percepción distorsionada. 
 Empeoramiento del tiempo de reacción y de la atención. 
 Dificultades para pensar y solucionar problemas. 
 
c. Cocaína. 
El efecto psíquico de la cocaína consiste en una sensación de alegría que 
llega a la euforia, y que no difiere de la euforia normal que pueda sentir una persona 
sana. Se percibe una sensación de aumento del control sobre uno mismo y se siente 
más vigor y mayor capacidad en el trabajo. El individuo se encuentra sencillamente 
normal y le resulta difícil creer que está bajo la influencia de una droga’.  
Las respuestas dadas por cocainómanos a esta pregunta son varias y diferentes: 
 Por sentirse deprimidos: la cocaína alteraba este estado de ánimo. 
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 Por personalidad antisocial: existen dudas de si ésta se produce antes o 
después del consumo. 
 
d. El crack. 
Causa un intenso viaje de corta duración seguido inmediatamente por lo 
opuesto: depresión intensa, tensión nerviosa y ansia por más droga. Los que la 
consumen a menudo no se alimentan ni duermen apropiadamente. Pueden 
experimentar un marcado incremento del ritmo cardíaco, espasmos musculares y 
convulsiones. La droga puede hacer que la gente se sienta paranoica, enojada, 
hostil y ansiosa, incluso cuando no están bajo su influencia. (Drogas, 2007) (p 43). 
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X. HIPOTESIS.  
 
Hi: Los rasgos de personalidad si inciden en el consumo de sustancias 
psicoactivas. 
Ho: Los rasgos de personalidad no inciden en el consumo de sustancias 
psicoactivas. 
 
 
 
Variables. Sub variables. Definición 
conceptual. 
Definición 
operacional. 
Categoría. Indicadores. Instrumento. 
 
 
 
 
Rasgos 
de la 
personali
dad. 
Factor A 
Factor B 
Factor C 
Factor E 
Factor F 
Factor G 
Factor H 
Factor I 
Factor L 
Factor M 
Factor N 
Factor O 
Factor Q1 
Factor Q2 
Factor Q3 
Factor Q4 
Un rasgo es 
una disposición 
a comportarse 
de manera 
estable en 
diversas 
circunstancias. 
Identificar los 
rasgos de 
personalidad más 
predominante 
entre los jóvenes 
en rehabilitación.  
Puntaje bajo. 1-3. 
 
 
 
Cuestionario 
16 FP 
Puntaje medio. 4-7. 
 
Puntaje alto. 8.10. 
 
Sustan
cias 
psicoacti
va. 
Alcohol. 
Tabaco. 
Marihuana.  
Crack. 
Anfetamina. 
Inhalantes. 
Las 
sustancias 
psicoactivas, 
conocidas más 
comúnmente 
como drogas, 
son sustancias 
que al ser 
tomadas pueden 
modificar la 
conciencia, el 
estado de ánimo 
o los procesos 
de pensamiento 
de un individuo. 
Identificación 
de las sustancia 
más consumida 
por los jóvenes en 
rehabilitación. 
Nivel del 
riego bajo. 
0 a 3   
 
ASSIT Nivel de riego 
moderado. 
4 a 26 
Nivel de riego 
alto. 
27 a + 
Operacionalizacion de variables. 
XI. Diseño Metodológico. 
En este apartado se explica la metodología, y las técnicas que se utilizan para 
la recolección de datos, con el fin de determinar la incidencia que tienen los Rasgos 
de la personalidad en el consumo de sustancias psicoactivas de los jóvenes interno 
en el “Hogar de Rehabilitación del Adicto” (HODERA) en el municipio de San 
Marcos, departamento de Carazo.  
Según Sampieri (2010, p120) el diseño “es el plan o estrategia que se desarrolla 
para obtener la información que se requiere en una investigación´´. El diseño que a 
continuación se plantea sirve para probar las hipótesis de investigación. 
11.1. Paradigma de investigación. 
El presente estudio tiene un enfoque cuantitativo, que consiste en la 
recolección de datos para probar hipótesis, con base en la medición numérica y el 
análisis estadístico, para establecer patrones de comportamiento.  
En esta investigación se plantean hipótesis las cuales son puestas a prueba 
haciendo uso del análisis estadístico y a la vez sirven como guía de la investigación, 
también se utilizan instrumentos para la recolección de datos pertenecientes al 
enfoque cuantitativo como son el test de personalidad 16FP (16 factores de la 
personalidad) y la prueba de detección de consumo de alcohol, tabaco y sustancias 
(ASSIST). 
11.2. Tipo de investigación. 
El estudio es de tipo descriptivo que consiste en describir fenómenos, 
situaciones, contextos y eventos; esto es, detallar cómo son y se manifiestan. En 
esta investigación se pretende describir los rasgos que predominan en los sujetos 
de estudio y de qué manera puede incidir en el consumo de sustancia psicoactiva.  
11.3. Tipo de diseño y corte. 
En el presente estudio el tipo de diseño que se utiliza es no experimental. 
Para Sampieri (2010, p149) la investigación no experimental son los estudios que 
se realizan sin la manipulación deliberada de variables y en los que sólo se observan 
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los fenómenos en su ambiente natural para después analizarlos. En esta 
investigación no se manipulan las variables, se limita a la observación y medición 
de fenómenos o situaciones ya existentes para posteriormente analizarlas. 
El estudio es de corte transversal puesto que se recopilan los datos en un 
momento único, en un periodo de tiempo determinado, en este caso este estudio es 
realizado en el 2do semestre del año 2016. 
11.4. Población. 
La población de esta investigación está constituida por 39 jóvenes en 
rehabilitación, perteneciendo al Hogar de Rehabilitación del Adicto, (HODERA) en 
San Marcos, departamento de Carazo, que se encuentran entre las edades de 16 a 
53 años, y de ambos sexos (36 varones y 3 mujeres). 
11.5. Muestra. 
La muestra seleccionada está conformada por 22 jóvenes en rehabilitación del 
sexo masculino y 3 del sexo femenino, comprendidos entre las edades de 18 a 27 
años de edad. 
11.6. Tipo de Muestreo. 
El tipo de muestreo utilizado para la elaboración de este trabajo investigativo 
es no Probabilístico, es efectuado por conveniencia, según este tipo de muestreo 
utilizado los resultados encontrados en nuestro trabajo, son aplicables solamente a 
la muestra seleccionada. 
11.7. Instrumentos.  
Cuestionario factorial de la personalidad 16FP. 
Los instrumentos a utilizar en esta investigación, son materiales estandarizados 
lo que permite tener un mayor nivel de confiabilidad en los resultados, uno de los 
instrumentos es el cuestionario factorial de la personalidad propuesto por R. B 
Cattell con el objetivo de ofrecer en el menor tiempo posible una visión completa de 
la personalidad a través del estudio de las 16 dimensiones que la conforman. 
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Este cuestionario se puede administrar de forma individual o colectiva a 
adolescentes y adultos con un nivel cultural equivalente al de la enseñanza media 
para las formas A y B y en menor exigencia a las formas C y D. para la aplicación 
de esta prueba se requiere tiempo disponible debido a que tiene una duración 
aproximadamente de 40 a 60 minutos. 
Prueba para la detección del consumo de alcohol, tabaco y sustancias 
(ASSIST) 
Otro de los instrumentos que serán utilizados en estudios es la prueba para la 
detección del consumo de sustancias ASSIST que fue desarrollada por un grupo de 
investigadores y médicos especialistas en adicciones bajo la predicción de la 
Organización Mundial de la Salud (OMS), esta prueba fue diseñada para ser 
utilizada en el ámbito de la atención primaria de la salud. 
La versión 3.1 de la prueba ASSIST consiste en un cuestionario en versión de 
papel y lápiz dirigido a los usuarios de sustancias y debe ser administrado por 
profesionales de la salud, el cuestionario consta de ocho preguntas y llenarlo toma 
aproximadamente de 5 a 10 minutos, el diseño es culturalmente neutral por lo que 
puede utilizarse en una gran variedad de culturas para detectar el consumo de las 
siguientes sustancias: tabaco, alcohol, cannabis, cocaína, estimulantes de tipo 
anfetaminas, inhalantes.  
11.8. Plan de análisis 
Una vez aplicado los instrumentos para la obtención de información se procedió 
al siguiente plan de análisis. Con los resultados que obtuvieron los sujetos en 
estudio ante la aplicación del Test de personalidad 16 FP se realizó un perfil de 
personalidad para conocer los rasgos que más predomina en la muestra, esto se 
hiso usando el programa Excel 2013, donde se sumaron las puntuaciones 
estándares de cada uno de los 16 rasgo de personalidad entre los 22 sujetos en 
estudio obteniendo la media por cada uno de los factores, luego se dio la selección 
de un gráfico para mostrar el perfil de personalidad.  
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En el análisis de la prueba de tamizaje ASSIT en la corrección se obtuvieron las 
puntuaciones de cada persona en cada uno de las sustancias psicoactivas (alcohol, 
tabaco, marihuana, crack, anfetamina e inhalantes), posteriormente esas 
puntuaciones se ubicaron en intervalos que va desde nivel de riesgo bajo, medio y 
alto, una vez que se conocieron estos resultados se  procedió a la creación de una 
Matriz de datos en el programa estadístico SPSS Versión 23, utilizando estadística 
descriptiva y frecuencias, de esta manera se logra conocer la sustancia psicoactiva 
más consumida por la muestra.  Para valorar sí los rasgos de personalidad que más 
predominan en los jóvenes tiene relación con la sustancia de mayor consumo, se 
realizó la segmentación de archivo utilizando el programa estadístico SPSS Versión 
23, una vez ya creada la matriz de datos, se segmenta cada uno de los rasgos con 
el tipo de sustancia que se desea analizar. 
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XII. DISCUSION Y ANALISIS DE LOS RESULTADOS.  
Con el fin de dar respuestas tanto a los diferentes objetivos trazados como a la 
pregunta de esta investigación se presentan a continuación los datos más 
relevantes obtenidos a través de los instrumentos aplicados. Para una mejor 
comprensión de los mismos primero se describen a través de un gráfico los 
diferentes porcentajes de acuerdo a cada variable del estudio y seguidamente se 
muestra el análisis e interpretación de éstos. 
 
Perfil de personalidad de los jóvenes en Rehabilitación. 
Grafico N0 1 
 
En el grafico N0 1 se aprecia el perfil de personalidad de los rasgos más 
predominantes en la muestra, entre ellos se encuentran:  
 
Factor C (C-) Fuerza del yo con una puntuación estándar de 4. 
Factor G (G-) Lealtad grupal con una puntuación estándar de 3. 
Factor I (I+) Emotividad con una puntuación estándar de 7. 
Factor L (L+) Credibilidad con una puntuación estándar de 7. 
Factor M (M+) Actitud cognitiva con una puntuación estándar de 3. 
Factor Q1 (Q1-) Posición social con una puntuación estándar de 4. 
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Factor Q4 (Q4+) Estado de ansiedad con una puntuación estándar de 8. 
Luego de identificar los rasgos de personalidad que más predominan en los 
sujetos que conforman la muestra de estudio, se procede al análisis e interpretación 
de cada uno de ellos según las tablas de frecuencia.  
 
Tabla 1. 
Factor C Fuerza del Yo 
 Frecuencia Porcentaje 
Porcentaje 
válido 
Porcentaje 
acumulado 
Válido Puntuación baja ( 1-4) 
Afectado por sentimientos 
18 81,8 81,8 81,8 
Puntuación media ( 5-6)  
Promedio 
4 18,2 18,2 100,0 
Total 22 100,0 100,0  
 
En la tabla 1 Factor C Fuerza del yo se observa los siguientes resultados: el  81.8 
% de los sujetos en estudio que equivale a 18 personas muestran puntuación baja 
lo que indica según Cattell (Laymond B Cattell, 1993) ”inestabilidad emocional o 
debilidad del yo, afectadas por los  sentimientos, fácilmente perturbable, presenta 
poca tolerancia a la frustración y evade responsabilidades.” 
 
Es decir, las personas que se encuentra en este rasgo, muestran que se molestan 
fácilmente, debido a la baja tolerancia de frustración, por lo tanto se ven asaltados 
por un sentimiento destructivo que irradia hacia otros ámbitos de su vida y 
reaccionan de forma agresiva, lo que ha ocasionado problemas con la justicia, de 
igual manera se encuentran inconforme con sus familias, con las limitaciones de la 
vida, con su propia salud y sienten que no pueden enfrentarse a la vida solos, ya 
que suelen ser dependiente e inseguros debido a que necesitan apoyarse en 
muchos pilares, en cuanto uno falla. 
 
Por otra parte, el 18.2% de los sujetos que equivale a 4 personas se encuentra 
dentro de la puntuación media, es decir que poseen una estabilidad emocional, que 
generalmente pueden desarrollar habilidades para mantener un equilibrio en sus 
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emociones, pero en distintas situaciones también pueden mostrarse deprimidos 
para evitar dificultades. 
 
 
Tabla 2 
Factor G Lealtad grupal 
 
Frecuenci
a 
Porcentaj
e 
Porcentaje 
válido 
Porcentaje 
acumulado 
Válido Puntuación baja ( 1-4) 
Despreocupada 
16 72,7 72,7 72,7 
Puntuación media ( 5-6) 
Promedio 
5 22,7 22,7 95,6 
Puntuación alta ( 7-10) 
Escrupuloso 
1 4,6 4,6 100,0 
Total 22 100,0 100,0  
 
En la tabla 2 se observa que el 72,7% con una frecuencia de 16 sujetos en estudio 
presentaron en el factor G lealtad grupal una puntuación baja encontrándose según 
Cattell “como personas despreocupadas, suele ser inestable en sus propósitos, sus 
acciones son causales y presentan falta de atención a los compromisos.” (Laymond 
B Cattell, 1993). 
 
Este factor se relaciona con el factor C, las personas que muestran inestabilidad 
emocional de igual manera en este factor se presenta como despreocupadas, donde 
no son capaces de ser estables en las decisiones que toman en sus vida, son poco 
persistentes y esquivan los compromisos, por lo tanto ante los demás crean 
pretextos para justificar sus falta de responsabilidad y compromiso, engañando a 
las personas que están cerca de ellos, de tal manera la percepción del sujeto acepta 
su posición, esto se observa en la conducta del adicto ya que justifican el abuso de 
sustancias por conflictos vividos en su familia o situaciones traumáticas pasadas o 
simplemente niega en el problema actual, bloqueando de esta manera la capacidad 
de autocrítica. 
 
El otro 22,7% con una frecuencia de 5 sujetos, obtuvieron un puntaje medio son 
personas emocionalmente disciplinadas, responsables y preocupada por 
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estándares morales y reglas. Y el 4,6% obtuvo un puntaje alto que indica ser 
escrupuloso que tienden a ser de carácter exigente, dominado por el sentido del 
deber, perseverante, responsable, organizado, no malgasta un minuto y prefiere 
como compañeros a personas trabajadoras. 
 
Tabla 3 
Factor I Emotividad 
 Frecuencia Porcentaje 
Porcentaje 
válido 
Porcentaje 
acumulado 
Válido Puntuación baja ( 1-4) 
Sensibilidad dura 
4 18,2 18,2 18,2 
Puntuación media ( 5-6) 
Promedio 
7 31,8 31,8 50,0 
Puntuación alta ( 7-10) 
Sensibilidad blanda 
11 50,0 50,0 100,0 
Total 22 100,0 100,0  
 
En la tabla 3 con una frecuencia total de 22 jóvenes en estudio, muestra los 
resultados del Factor I que corresponde a Emotividad donde el dato más relevante 
es que en un 50% representada por la mitad de la muestra en estudio obtuvieron un 
puntaje alto en este factor manifestando que poseen Sensibilidad blanda esto 
significa según Cattell que “son personas afectuoso, sensitivos, dependiente, 
sobreprotegidos, inseguro y va en busca de ayuda, amable, gentil e indulgente.” 
(Laymond B Cattell, 1993). 
 
     Para comprender de forma más clara las puntuaciones altas en este factor se 
toma en cuenta que estas personas básicamente se muestran fastidiosos y 
dependientes de grupo debido a que provienen de una educación sobre protectora 
en busca de un refugio en contra de las exigencias de la vida, es por ello que se les 
facilita perdonar los errores ajenos y continúan relacionándose con los que les fallan 
ya que no pueden liberarse totalmente debido a su inseguridad, generalmente 
hacen observaciones negativas socio-emocionales, por esta razón al obtener 
puntajes altos en este rasgo automáticamente se asocia con personas que 
presentan conducta sociopática especialmente con personas que muestran 
problemas de adicción al tabaco, por lo tanto se consideran importantes los aportes 
que se obtuvieron de la teoría para los resultados de este estudio debido a que 
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coinciden las características propuestas por la teoría en comparación con las 
características que muestran los jóvenes que se encuentran con puntuación alta en 
este factor. 
 
Con un 18,2% con una frecuencia de 4 jóvenes en rehabilitación obtuvieron un 
puntaje bajo en este factor mostrando Sensibilidad dura. Estas personas son 
calculadoras, rechazan las ilusiones, esperan poco de las demás personas, confía 
en sí mismo, son personas severas, actúan por evidencias lógicas y prácticas. Por 
otra parte, el 31,8% que corresponde a 7 jóvenes se encuentran con una puntuación 
media en este factor, mostrando estabilidad entre ser una persona confiada de sí 
misma, toma responsabilidades y es capaz de pedir ayuda siempre y cuando la 
necesite. 
 
Tabla 4. 
 
Factor L  Credibilidad 
 Frecuencia Porcentaje 
Porcentaje 
válido 
Porcentaje 
acumulado 
Válido Puntuación baja ( 1-4) 
Confiable 
4 18,2 18,2 18,2 
Puntuación media ( 5-6) 
Promedio 
10 45,5 45,5 63,6 
Puntuación alta ( 7-10) 
Suspicaz 
8 36,4 36,4 100,0 
Total 22 100,0 100,0  
 
En la tabla 4 se muestra el factor L Credibilidad, se muestran los siguientes 
resultados 36,4% obtuvieron una puntuación alta (Suspicaz) según Cattell “las 
personas que puntúan alto suelen ser desconfiadas y ambigua. A menudo se 
encuentra complicada con su propio yo, le gusta opinar sobre sí misma, y está 
interesada en la vida mental intima. Suelen actuar con premeditación, es despegada 
por los otros y colabora deficientemente con el grupo”. (Laymond B Cattell, 1993).  
De acuerdo con esta teoría se puede considerar que las personas que obtuvieron 
puntuación alta en este factor normalmente tienen un dejo de negatividad ya que 
implica que el individuo no es del todo honesto o sincero, sino que oculta su 
verdadero ser bajo diversas facetas, expresiones o forma de pensar. Esto se da 
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debido a que estas personas crecieron en familias disfuncionales, sufrieron abuso 
sexual, abandono por ambos padres negándoles establecer relaciones afectivas, 
por tal razón no lograron desarrollar un ambiente de confianza lo cual permitió que 
en la actualidad se encuentren en conflicto con su propio Yo, siendo personas 
celosas, inseguras y hace hincapié en sus frustraciones. 
 
EL 18.2% de los jóvenes en rehabilitación (4 sujetos) obtuvieron puntuación baja 
(Confiables) lo que significa que estos jóvenes al puntuar bajo en este factor son 
confiados, aceptan condiciones, admiten poca importancia personal, flexible al 
cambio, dispuesto a olvidar dificultades, comprensivos y permisivos. Sin embargo, 
el 45,5% (10 sujetos) presentaron una puntuación media, lo que indica que estos 
jóvenes se encuentran estable entre ser personas confiables y ser suspicaces.  
 
Tabla 5. 
 
Factor M Actitud Cognitiva 
 Frecuencia Porcentaje 
Porcentaje 
válido 
Porcentaje 
acumulado 
Válido Puntuación baja ( 1-4) 
Práctica 
19 86,4 86,4 86,4 
Puntuación media ( 5-6) 
Promedio 
2 9,1 9,1 95,5 
Puntuación alta ( 7-10) 
Imaginativa 
1 4,5 4,5 100,0 
Total 22 100,0 100,0  
 
Se puede observar en la tabla 5 representando los resultados obtenidos en el 
Factor M Actitud cognitiva con una frecuencia total de 22 jóvenes en rehabilitación 
que en un 86.4%  representando la mayor parte de la muestra en estudio (19 
sujetos) obtuvieron un puntaje bajo en este factor, donde según Cattell (Laymond B 
Cattell, 1993) “las personas que puntúa bajo suele mostrarse ansiosa por hacer las 
cosas correctamente, atentas a los problemas prácticos y sujeta a los dictados de 
lo que son evidentemente posible. Se preocupa por lo detalles, capaz de serenidad 
en situaciones de emergencia, aunque a veces es poca imaginativa.”  Es decir, 
persona que puntúan bajo en este factor se muestran cuidadosa, formal, 
preocupado constantemente por hacer las cosas correctamente lo que le provoca 
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altos grados de ansiedad si esto no suele suceder según sus deseos, pretende tener 
la situación bajo control.  
Por otra parte, un 9.1% (2 sujetos) se encuentra dentro de la media lo que indica 
que poseen un equilibrio entre ser personas prácticas e imaginativas. Sin embargo, 
existe un 4.5% (1 sujeto) que obtuvo puntuaciones altas en este factor, lo que indica 
que la persona con un alto puntaje en este rasgo tiende hacer un poco convencional, 
despreocupado de lo cotidiano, bohemia, motivada por sí misma, creadora, 
imaginativa, preocupada por lo esencial, y despreocupada de las personas, 
particulares y la realidad física. Sus intereses dirigidos hacia su intimidad, las llevan 
a veces a situaciones irreales, con explosiones expresivas. Su individualidad le 
empuja a verse excluido de las actividades del grupo. 
Tabla 6 
Factor  Q1 Posición Social 
 Frecuencia Porcentaje 
Porcentaje 
válido 
Porcentaje 
acumulado 
Válido Puntuación baja ( 1-4) 
Conservadora 
13 59,1 59,1 59,1 
puntuación media ( 5-6) 
Promedio 
7 31,8 31,8 90,9 
Puntuación alta ( 7-10) 
Analítico crítico 
2 9,1 9,1 100,0 
Total 22 100,0 100,0  
 
En la tabla 6 se observa los resultados del Factor Q1 Posición Social. Con una 
frecuencia de 22 sujetos en estudio el 59.1% de los sujetos obtuvieron una 
puntuación baja, es decir 13 jóvenes en Rehabilitación son personas 
Conservadoras, según Cattell “estas personas que puntúan bajo confía en lo que 
han enseñado a creer y aceptar lo “conocido y verdadero” a pesar de su 
inconsistencia, aunque se le presentara algo que podría ser mejor. Es precavida y 
puntillosa con las nuevas ideas, tienden a posponer u oponerse a los cambios, a 
seguir la línea tradicional.” (Laymond B Cattell, 1993) 
 
Estas personas que puntúan bajo en este factor tienen como objetivo justamente 
conservar estructuras o formas tradicionales, sin ceder a cualquier tipo de 
renovación o modernización que pueda presentarse. Es decir, no están abierto a 
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nuevos cambios y están dispuesto actuar según sus patrones y esquemas de 
conducta.  
 
 Un 31.8% obtuvieron puntuación media que personas que generalmente 
expresan más interés por la ciencia que por la religión, mayor interés por el 
pensamiento analítico, rompen con la costumbre y la tradición o a guiar y persuadir 
a la gente. Por otra parte, el 9.1% (2sujetos) obtuvieron una puntuación alta 
mostrando ser personas Radicales que les gustan experimentar, son liberal, 
analíticos, tienen pensamientos libres, son personas que están más informados y 
están dispuestos a experimentar con soluciones y problemas. 
 
Tabla 7 
Factor Q4 Estado de Ansiedad 
 Frecuencia Porcentaje 
Porcentaje 
válido 
Porcentaje 
acumulado 
Válido puntuación media ( 5-6) 
Promedio 
10 45,5 45,5 45,5 
Puntuación alta ( 7-10) 
Tensa 
12 54,5 54,5 100,0 
Total 22 100,0 100,0  
 
En la tabla 7 que representa el factor Q4 Estado de Ansiedad con una frecuencia 
de 22 sujetos siendo el 100% de la población en un 54.5% que equivale a 12 
personas en estudio obtuvieron un puntaje alto, lo que indica Tensión; donde según 
Cattell “estos sujetos se caracterizan por ser tensos, frustrados, impulsivos, 
sobreexcitados, malhumorados, presentan necesidad de energía y generalmente 
pueden presentar depresión y ansiedad”. (Laymond B Cattell, 1993). 
 
Para comprender un poco más sobre este factor “ansiedad estado” hace 
referencia a un estado emocional transitorio y fluctuante en el tiempo. El nivel de un 
estado de ansiedad debería ser alto en circunstancias que sean percibidas por el 
individuo como amenazantes y bajo en situaciones no amenazantes, o en 
circunstancias en que, aun existiendo peligro, éste no es percibido como 
amenazante. Por lo tanto, los jóvenes que se encuentra y puntuaron alto en este 
rasgo suelen ser tensa, excitables, intranquila, irritable e impacientes. Están a 
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menudo fatigados, pero incapaces de permanecer inactiva, dentro del grupo tiene 
una pobre visión del grado de cohesión, del orden y del mando. Y el otro 45,5 de los 
sujetos equivalentes a 10 personas se encuentra dentro del promedio en este factor. 
 
Gráfico N0 2 
 
 
Dentro de los factores secundarios de la personalidad que se analizaron en la 
muestra se obtuvieron los siguientes resultados: 
 
En el factor Qs1 Extraversión el 45,5% de los sujetos en estudio que equivale a 
10 personas se encuentran con puntuaciones bajas en Introversión, lo que indica 
que son personas que tienden a ser tímidas, auto suficientes e inhibidas en los 
contactos interpersonales. El 13.6% que corresponde a 3 sujetos en estudio 
obtuvieron un puntaje medio lo que indica que se encuentran en el promedio.  
 
Dentro del mismo factor Qs1 el 49.9%  equivalente a 9 personas que obtuvieron 
puntuaciones altas en  Extroversión reflejando según Cattell (Laymond B Cattell, 
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1993) que “son personas que sobresalen socialmente, desinhibidas, buenas para 
establecer y mantener contactos interpersonales.” 
Podemos identificar una persona extrovertida como aquella que busca y disfruta 
de la compañía de los demás, prefiere realizar actividades en grupo que, de forma 
individual, tiene habilidades sociales, es una persona activa, con energía, 
entusiasta. Una persona introvertida (el polo opuesto) prefiere realizar actividades 
en solitario o con pocas personas, tiende a ser más inhibida, reflexiva, cautelosa, 
etc. 
 
Factor Qs2 Ansiedad donde el 13.6% correspondiente a 3 personas se 
encuentran con bajas puntuaciones en Ansiedad haciendo referencia a que estas 
personas, tienden a ser alguien cuya vida es generalmente satisfactoria, alguien 
capaz de lograr aquellas cosas que le parecen importantes. El 9.1% representa a 2 
personas con puntuaciones dentro de la media es decir que se encuentran estables 
en este factor.  El 77.3% equivalente a 17 personas con puntuaciones altas en 
Ansiedad indicando que son personas que tienden a tener altos niveles de ansiedad, 
no es necesariamente neurótico ya que la ansiedad puede ser situacional, pero es 
probable que tenga unas inadaptaciones.  
 
Factor Qs3 Tenacidad el 55.5% que equivale a 12 personas puntúan alto en 
Tenacidad, este factor con puntuaciones altas se da personas emprendedoras, 
decisivas, con personalidad animada, sin embargo es probable que ignore los 
sutiles relaciones de la vida, y que oriente su conducta hacia lo obvio. Si tiene 
dificultades es probable que emprenda rápido a acciones sin suficientes 
consideración y reflexión. 6 de los sujetos en estudio correspondiente al 27.3% 
obtuvieron puntuaciones bajas en este actor categorizándose como personas 
Susceptibles indicando que es probable que se vean preocupados por una 
penetrante emotividad y puede ser del tipo frustrado y desanimado. Por otro lado, 
el 18.2% de la muestra equivalente a 4 personas refieren que se encuentran con 
puntuaciones dentro de la media estas personas suelen ser gentiles, tienen muchas 
consideraciones al momento de emprender la acción. 
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Factor Qs4 Independencia el 9.1% hace referencia a 2 personas que se 
encuentran con puntuaciones altas en Independencia, estas personas a tienden a 
ser agresivas, independientes, emprendedoras, incisivas, buscan aquellas 
situaciones donde la conducta sea al menos tolerada y posiblemente 
recompensada. En cuanto a la puntuación Media se encuentra el 9.1% refiriéndose 
a 2 personas, estas, generalmente se muestran seguras de sí mismas escuchan 
opiniones de los demás pero siempre confían en sus propios criterios, con respecto 
a Dependencia el 81.2% que corresponde a 18  personas con baja puntuación lo 
que significa que tienden a ser dependientes del grupo y de personalidad pasiva, es 
probable que deseen y necesiten apoyo de otras personas y que oriente su 
conducta, hacia las que brindan mucho apoyo. 
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Nivel de riesgo en el consumo de sustancias psicoactivas, que poseen los 
jóvenes pertenecientes a HODERA 
 
Una vez aplicada la prueba de tamizaje ASSIST para conocer el nivel de riesgo 
en los usuarios de sustancias psicoactivas se obtuvieron los siguientes resultados: 
 
Gráfico N0 3. 
 
En el  gráfico N0 3 se muestra los datos más relevantes en el consumo de 
sustancias haciendo referencia al 77.3% (17 sujetos)  en alcohol, 77.3% (17 sujetos) 
en tabaco, 50% (11 sujetos) en marihuana y el  22.3% (6 sujetos)  en crack, según 
la Organización Mundial de la salud (OMS 2011)  estos sujetos se encuentran en 
un alto riesgo de dependencia hacia estas sustancias y probablemente estén 
teniendo problemas de salud, sociales, económicos, legales y en la relaciones 
personales como resultado de consumo exagerado de sustancias. 
 
En el consumo de alcohol como se observa se encuentra el 77.3% (17 sujeto) 
estas personas empezaron su consumo de sustancia alcohólica en la adolescencia, 
por influencias de amistades y por sus padres debido a que estos sujetos provienen 
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de una familia donde siempre el problema del alcoholismo estaba presente en 
algunos integrantes de su familia ya sean los padres, tíos, abuelos o primos.  
 
Estas personas ante el abuso del consumo de alcohol perdieron el control 
confiable, volviéndose dependiente de esta sustancia lo que ocasionó no poder 
dejar de tomar una vez que comienzan. Sin embargo, unas de los principales 
motivos por lo que los sujetos de la muestra consumían alcohol es porque desinhibe 
y reduce o elimina la timidez, además provocaba en ellos euforia, es decir que la 
única sensación que buscaban al consumir esta sustancia era para estar en estado 
de ebriedad o como ello lo expresan “sentirse borracho”. Así, socializar con el resto 
de personas era mucho más fácil, ya que siempre preferían consumir esa sustancia 
en compañía de otras personas.  
 
El tabaco de igual manera se encuentra entre la sustancia más consumida por la 
muestra con un porcentaje de 77.3% (17 sujeto), el tabaco siempre acompaña el 
consumo de otras drogas tales como el alcohol, la marihuana y el crack según lo 
que expresan los jóvenes. Esta sustancia de igual manera se empieza a consumir 
a una edad temprana, debido que es algo que se encuentra con facilidad y siempre 
están presente las personas que lo ofrezcan. Una de las respuestas que se obtuvo 
al preguntar ¿por qué fuman cigarrillo? Fue porque les gusta hacerlo, porque los 
relajaba, porque lo ayuda a concentrarse y porque los distrae, aparte que 
necesitaban las cenizas del cigarro para fumar crack. La adicción al tabaco se debe 
a que al fumar un cigarrillo la nicotina produce una sensación placentera. Cuando 
fuman, la nicotina solo tarda 7 segundos en llegar al cerebro y allí produce liberación 
de una sustancia (dopamina) siendo una adicción difícil de superar.  
 
Por otra parte, un 50% (11 sujetos) consume y es adicta a la marihuana, esta droga 
se consume por muchas razones, entre las más comunes, la curiosidad y el deseo 
de formar parte de un grupo social. Sin embargo, los jóvenes expresaban que 
consumía marihuana por aspectos emocionales, como la ansiedad, el enojo, la 
depresión y el aburrimiento. Entre las sensaciones que buscaban se encontraba la 
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relajación, somnolencia, sensación de lentitud en el paso del tiempo. Estas 
personas preferían la marihuana debido a que el efecto duraba por mucho más 
tiempo entre 2 a 3 horas. 
En el consumo de crack con un porcentaje de 22.3% que equivale a 6 personas, 
son adictas a esta sustancia debida que causa un intenso viaje de corta duración 
seguido inmediatamente por lo opuesto: depresión intensa, tensión nerviosa y ansia 
por más droga. Experimentan un marcado incremento del ritmo cardíaco, espasmos 
musculares y convulsiones. Este sujeto expresaba que esta droga es diferente a las 
otras debido a que los aísla de las demás personas y una vez que la prueba es muy 
difícil no volverlo hacer, debido que constantemente está en busca del efecto que 
se siente la primera vez que lo prueba sin embargo eso no se vuelve a sentir, de tal 
manera cuando uno se ve ya se encuentra sumergido en la adicción del crack.  
En el mismo gráfico se observa que en un nivel de riesgo bajo con respecto al 
consumo se encuentran los siguientes porcentajes según el tipo de sustancia: 
alcohol 13.6%, tabaco 4.5%, marihuana 31.8% y crack 50%, esto quiere decir según 
la Organización Mundial de la salud (OMS 2011) que los usuarios presentes en este 
rango tienden a presentar menos problemas relacionados al consumo de sustancias 
antes mencionadas, aunque pueden consumir de vez en cuando actualmente no se 
enfrentan con esos problemas y dado sus hábitos actuales tiene un menor riesgo 
de desarrollar problemas de adicción. 
 
Por otra parte, se encontró que el 9.1% en alcohol, el 8.2% en tabaco, el 12.2% 
en marihuana y el 22.7% en crack, presentan un nivel de riesgo moderado indicando 
según la Organización Mundial de la salud (OMS 2011) que los usuarios dentro de 
este rango posible que presenten algunos problemas, tienen un rasgo moderado de 
presentar problemas de salud y de otro tipo. El continuar el consumo a este ritmo 
indica una probabilidad de futuros problemas de salud, además de la posible 
dependencia, sin embargo, el riesgo aumenta en los usuarios que tienen un historial 
de problemas por el uso de sustancias y dependencia. 
Una vez que se analizaron los resultados de las pruebas aplicadas, se encontró 
que las sustancias de mayor consumo por los sujetos que conforman la muestra en 
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estudio, es el alcohol y el tabaco situándose en un nivel de riesgo alto, ambas con 
un porcentaje de 77.3% esto quiere decir que de los 22 sujetos en estudio 17 son 
jóvenes que presentan adicción hacia el alcohol y el tabaco. 
 
 Rasgos de personalidad más predominantes en los jóvenes adictos en 
rehabilitación con el tipo de sustancias psicoactivas con mayor consumo. 
Gráfico N0 4. 
 
En el Gráfico N0 4 se refleja los resultados obtenido luego de realizar la 
segmentación entre el factor C Fuerza del yo, donde se encuentran en puntuación 
baja afectado por sentimientos 17 personas, y en un 76,5% (13 sujetos)  poseen un 
alto nivel de riesgo en el consumo de alcohol y en un 77,2% (14 sujetos) se 
encuentra en un nivel de riesgo alto al consumo de tabaco, lo que indica que  
muestran una dependencia de estas dos sustancia, esto quiere decir, que las  
personas que no logran una estabilidad emocional, que generalmente se 
encuentran en conflicto con su familia y con las limitaciones de su propia vida, 
muestran dependientes e inseguros, debido a esto  necesitan apoyarse en muchos 
pilares y al no contar con ningún apoyo suelen  recurrir a las adicciones. Por lo tanto, 
se puede considerar que, a menor fuerza del yo, mayor es el riesgo del consumo de 
sustancias alcohólicas y tabaco. 
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Gráfico N0 5. 
 
 
 
 
 
 
 
En el gráfico N0 5 se puede observar que en factor G (Lealtad grupal) en 
puntuación baja se encuentra un total de 16 personas lo que indica ser 
despreocupada, relacionándola al consumo del alcohol y tabaco se obtuvo el 
siguiente resultado en un 81.3% (13 personas) se encuentran en un alto nivel de 
riesgo. Por lo tanto, podremos decir que una persona con baja puntuación en el 
factor G poseen una predisposición a presentar problema de alcoholismo, de igual 
manera problemas de consumo de tabaco, debido que no son capaces de ser 
estables en las decisiones que toman en sus vidas, son poco persistentes y 
esquivan los compromisos, por lo tanto, ante los demás crean pretextos para 
justificar sus faltas de responsabilidad y compromiso.  Es decir, a menor lealtad 
grupal, mayor es el riego a presentar una adición. 
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Grafico N0 6 
 
En el gráfico Nº 6 se muestran los resultados del factor I Emotividad donde (11 
sujetos) el 100% con puntuaciones altas en sensibilidad blanda de las cuales el 
90,9% (10 sujetos) se encuentra con un nivel alto de riesgo sobre el consumo de 
alcohol y el 9.1% (1 sujeto) se encuentra en un nivel de riesgo moderados en el 
consumo de alcohol. 
 
También se observa que dentro de las mismas puntuaciones el 81.8% (9 sujetos) 
se encuentra en un alto nivel de riesgo en relación al consumo de tabaco, el 9,1% 
(1 sujeto) se encuentra en nivel de riesgo moderado y el 9.1% (1 sujeto) en un nivel 
de riesgo bajo. 
 
Tomando en cuenta estos resultados se considera que este factor incide en el 
consumo de ambas sustancias, debido a que las personas con puntuaciones altas 
en Emotividad suelen dejarse afectar por los sentimientos, son idealistas y 
soñadoras, impacientes y pocas prácticas, siendo estas características propias de 
un adicto. 
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Gràfico N0 7 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Al segmentar los datos que se obtuvieron luego de aplicar los instrumentos se 
observa en el gráfico N0 7 el 87.5% (7 sujetos) se categoriza entre el rango de un 
alto nivel de riesgo acerca del consumo de alcohol, es decir de las 8 personas que 
puntúan alto en este factor, siente de ellas presenta problemas de alcoholismo, sin 
embargo analizando el consumo de tabaco dentro de este factor se da que el  75% 
presenta de igual manera un problema de consumo adictivo al cigarrillo que equivale 
a 6 personas.  
 
Por lo tanto según estos resultado las personas adictas a sustancias alcohólicas 
y consumo de tabaco puntúan alto en este factor, debido a que crecieron en familias 
disfuncionales, sufrieron abuso sexual, abandono por ambos padres negándoles 
establecer relaciones afectivas, por tal razón no lograron desarrollar un ambiente de 
confianza lo cual permitió que en la actualidad se encuentren en conflicto con su 
propio Yo, mostrándose personas suspicaces y desconfiadas, estos factores 
predisponen al individuo al consumo de sustancias psicoactivas desarrollando una 
conducta adictiva.  
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Gráfico N0 8. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
En el Grafico N0 8 se observa que en el factor M (Actitud cognitiva) representado 
por 19 sujetos presentan puntuación baja, mostrándose como personas prácticas, 
donde el 73.7% correspondiente a 14 sujetos se encuentran en alto nivel de riesgo 
sobre el consumo de alcohol y tabaco siendo esto un gran porcentaje de la muestra. 
En un 21,1% (4 sujetos) en tabaco, y en un 10,5% (2 sujetos) en tabaco se 
encuentra en un nivel de riego moderado en estas sustancias. Por otra parte, el 
15,8% (3 sujetos) en alcohol y un 5,7% (1 sujeto) tabaco presentan un nivel de 
riesgo bajo en estas sustancias.  
 
 De esta manera podemos observar que en el factor M presentan un alto nivel de 
riesgo en consumo de esta sustancia mostrándose en un 73.7% en tabaco y alcohol. 
Debido a que estas personas con puntuación bajo en este factor se muestran 
cuidadosa, formal, preocupado constantemente por hacer las cosas correctamente 
de tal forma que sufren de altos grados de ansiedad, esto induce que busque 
manera de disminuir su ansiedad a través del consumo de alcohol y el tabaco. Por 
lo tanto, según los resultados obtenidos se observa que a menor actitud cognitiva 
mayor es el riesgo al consumo de alcohol y tabaco. 
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Gráfico N0 9 
 
 
En el gráfico N0 9 Se observa que en el factor Q1 posición social, en una 
puntuación baja se encuentran 13 sujetos, que son considerados personas 
conservadoras donde el 61,5% (8 sujetos) presentan un nivel de riesgo alto en 
alcohol y en un 84,6% (11 sujetos) un alto nivel de riesgo en el consumo de tabaco. 
En un 15,4% (2 sujetos) presentan un nivel de riesgo moderado en ambas 
sustancias y en un 23,3% (3 personas) nivel de riego bajo en las sustancias de 
alcohol. 
 
Analizando el porcentaje más relevante que ocupa en un 61,5% en consumo de 
alcohol y un 61,5% consumo de tabaco en personas considerada como 
conservadoras, podemos decir que estas personas que puntúan bajo en este factor 
y tienen como objetivo justamente conservar estructuras o formas tradicionales, sin 
ceder a cualquier tipo de renovación o modernización que pueda presentarse 
presentan una preferencia en el consumo de sustancia de alcohol y tabaco 
mostrándose como adictas.  
 
 
 
 
23,1
0
15,4
15,4
61,5
84,6
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90
ALCOHO
L
TABACO
Factor Q1 Posición Social
Puntuaciòn baja (1-4)Conservadoras. 
NIVEL DE RIEGO ALTO NIVEL DE RIESGO MODERADO NIVEL DE RIESGO BAJO
  
Chávez Heyssell y Sánchez Angélica 
58 
Gráfico N0 10 
 
 
En el grafico N0 10 Se observa que en el factor Q4 estado ansioso, en una 
puntuación alta se encuentran 12 sujetos, que son considerados personas tensas 
donde el 66,7% (8 sujetos) presentan un nivel de riesgo alto en alcohol y en un 
91,7% (11 sujetos) un alto nivel de riesgo en el consumo de tabaco. En un 8,3% (1 
sujetos) presentan un nivel de riesgo moderado en ambas sustancias y en un 25% 
(3 personas) nivel de riego bajo en las sustancias de alcohol. 
 
Considerando estos porcentajes donde el nivel de riesgo de consumo es alto en 
un 66,7% en alcohol y en un 91,7% en tabaco, indicando que son personas adictas 
a esta sustancia. Podemos decir que los jóvenes que se encuentran y puntuaron 
alto en este rasgo suelen ser tensas, excitables, intranquilas, irritables e 
impacientes, presentan tendencia a ser adicto a estas dos sustancias. Sin embargo, 
a un mayor nivel el consumo de tabaco debido a los efectos que presenta el cigarrillo 
con sensaciones placenteras y relajantes, por lo tanto, los sujetos con puntuaciones 
altas en estado ansioso consumirán en preferencia el tabaco. A mayor puntuación 
en estado ansioso mayor el riesgo al consumo de tabaco y alcohol. 
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Factores Secundarios de la Personalidad. 
 
Gráfico N011 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Según el gráfico N0 11 donde se muestran los resultados el factor Qs1 se logra 
apreciar que del 100% de las personas que son introvertidas (10 sujetos) el 90% 
presentan un nivel de riesgo alto en consumo de alcohol y en un 80% (8 sujetos) en 
el consumo tabaco y el 10% se encuentra con un nivel de riesgo bajo en ambas 
sustancias y el 10% presenta un nivel de riesgo moderado. 
 
De las personas que se encuentran en extroversión que corresponde a un total 
de 9 sujetos, el 66.7% (6 sujetos) presentan nivel de riesgo alto en el consumo 
alcohol de igual manera el 77,8% (7 sujetos) en el consumo de tabaco, el 22,2% 
presenta un nivel de riesgo moderado en relación a esta sustancia y el 11,1% se 
encuentra en un nivel de riesgo bajo en el consumo de alcohol. 
 
 Tomando en cuenta los resultados obtenidos luego de la aplicación de los 
instrumentos a la muestra se puede decir que tanto las personas introvertidas que 
se caracterizan por ser personas reservadas, autosuficiente e inhibidas en los 
contactos personales, como las personas que se muestran extrovertidas 
caracterizándose por ser socialmente desenvueltas, no inhibidas, con buena 
capacidad para lograr y mantener contactos personales pueden presentar adicción 
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tanto al alcohol como al tabaco debido a que se encuentran en un nivel de riesgo 
alto en el consumo de ambas sustancias. 
 
Gráfico N0 12 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
El en gráfico Nº 12 se observa que el factor Qs2 Ansiedad del 100% de las 
personas que presentan Ansiedad Alta el 82,4% (14 sujetos) se encuentran en un 
nivel de riesgo alto acerca del consumo de alcohol, así mismo se presenta el mismo 
porcentaje respecto al consumo de tabaco, el 11,8% (2 sujetos) se encuentra en un 
nivel de riesgo bajo en el consumo de alcohol igual que el 5,9% (1 sujeto) en el 
consumo de tabaco y el 11,8% se encuentra en nivel de riesgo moderado en el 
consumo de alcohol de igual manera se presenta el 5,9% en relación al consumo 
de tabaco. 
 
Tomando en cuenta los resultados obtenidos en este factor se considera que 
mientras más altos sean los niveles de ansiedad que presente una persona mayor 
es el riesgo que presentar adicción a sustancias psicoactivas específicamente al 
alcohol y al tabaco, ya que las personas con Ansiedad Alta pueden presentar algún 
desajuste en su vida emocional, suelen mostrarse insatisfechas con su posibilidad 
de responder a las urgencias de la vida. 
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Grafico N0 13 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
El en gráfico Nº 13 se observa que el factor Qs3 Tenacidad del 100% de las 
personas que presentan puntuación alta Mucha socialización controlada  el 75% (9 
sujetos) se encuentran en un nivel de riesgo alto acerca del consumo de alcohol, 
así mismo se presenta el mismo porcentaje respecto al consumo de tabaco, por otra 
parte, el 8,3% (1 sujeto) se encuentra en un nivel de riesgo bajo en el consumo de 
alcohol, siendo igual el porcentaje en el consumo de tabaco y el 16.2% (2 sujetos) 
se encuentra en nivel de riesgo moderado en el consumo de alcohol de igual manera 
se presenta la misma cantidad de personas en relación al consumo de tabaco. 
 
Según los resultados se observa que los sujetos en estudios que conforman la 
muestra y obtuvieron puntajes alto, muestran una dependencia  hacia el consumo 
del alcohol y de tabaco. Este rasgo puede predisponer a los sujetos a tomar 
decisiones equivocada con respecto a su vida, debido que si tiene dificultades es 
probable que emprendan rápido acciones sin suficiente consideraciones y 
reflexiones, esto ocasiona que no consideren de la mejor manera las consecuencias 
y problemas que conlleva el consumo de sustancias tanto como el alcohol y tabaco. 
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Gráfico Nº 14 
  
En el gráfico Nº 14 se representan los resultados obtenidos en el factor Qs4 del 
100% de las personas con puntuaciones bajas (dependencia) el 77,8% (14 sujetos) 
se encuentran con un alto nivel de riesgo sobre el consumo de alcohol y tabaco. 
 
El 16.7% se encuentra en un nivel de riesgo moderado hacia el consumo de tabaco, 
el 11.1% en un nivel de riesgo moderado en el consumo de alcohol y el 11.1% se 
encuentra en nivel de riesgo bajo en el consumo de alcohol al igual que el 5,6% en 
el consumo de tabaco. 
 
Esto indica que este rasgo incide de manera significativa en el consumo de 
sustancias psicoactivas debido a que las personas que puntúan bajo suelen 
presentarse como dependientes, pasivas y conducidas por el grupo, esto provoca 
que se encuentre predispuesta al consumo de sustancias, debido a que son 
susceptible a la influencia del grupo.  
 
Una vez expuesto los resultados obtenido a través de la aplicación de instrumento 
y su análisis, se observa que si existe una incidencia en los rasgos de personalidad 
en el consumo de sustancia psicoactiva, por lo tanto se acepta la hipótesis 
propuesta en esta investigación.  
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XIII. CONCLUSIONES. 
 
Las conclusiones expuestas a continuación, provienen del análisis de los resultados 
obtenidos en la investigación, acerca de los Rasgos de la personalidad y su 
incidencia en el consumo de sustancias psicoactivas de los jóvenes interno en el 
“Hogar de Rehabilitación de Adicto” encontrándose las siguientes conclusiones. 
Según el objetivo; Identificar los rasgos de personalidad más predominantes en los 
jóvenes adictos a sustancias psicoactivas en rehabilitación, a través de un perfil de 
personalidad. 
Se encontró que los rasgos de personalidad que más predominan en la muestra de 
estudio son: Fuerza del yo (C-) Afectadas por sentimientos, Lealtad grupal (G-) 
Despreocupadas, Emotividad (I+) Sensibilidad blanda, Credibilidad (L+) Suspicaz,  
Actitud cognitiva (M+) Práctica, Posición social (Q1-) Conservadora, Estado de 
ansiedad (Q4+) Tensa.  
 
Según el objetivo: Determinar el nivel de riesgo en el consumo de sustancias 
psicoactivas, que poseen los jóvenes pertenecientes a HODERA, a través de la 
prueba de tamizaje ASSIST. Se encontró que:  
Entre los datos más relevantes en el consumo de sustancias el 77.3% (17 sujetos) 
en alcohol, 77.3% (17 sujetos) en tabaco, 50% (11 sujetos) en marihuana y el 22.3% 
(6 sujetos) en crack, donde estos sujetos se encuentran en un alto riesgo de 
dependencia hacia estas sustancias y probablemente estén teniendo problemas de 
salud, sociales, económicos, legales y en las relaciones personales como resultado 
de consumo exagerado de sustancias. 
 
 
Según el objetivo: Evaluar la incidencia de los rasgos de personalidad más 
predominantes en los jóvenes adictos en rehabilitación con el tipo de sustancias 
psicoactivas con mayor consumo. 
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Fuerza del yo  (C-) Afectadas por sentimientos: este rasgo incide en el consumo de 
sustancias debido a que las personas baja tolerancia de frustración, que no logran 
una estabilidad emocional, que generalmente se encuentran en conflicto con su 
familia y con las limitaciones de su propia vida presentan problemas de adicción en 
el alcohol y tabaco. A menos fuerza del yo, mayo el riesgo al consumo de sustancia. 
Lealtad grupal (G-) Despreocupadas. Se encuentra incidencia de este rasgo en la 
adicción debido a que las personas adictas al alcohol y tabaco, puntúan bajo en este 
factor siendo poco estables en las decisiones que toman en sus vidas, pocos 
persistentes y esquivan los compromisos, todas estas características predisponen 
al sujeto a entrar en el mundo de las adicciones. 
 
Emotividad (I+) Sensibilidad blanda. Este rasgo incide en el consumo de sustancias 
psicoactiva, porque las personas que puntúan en este rasgo son afectuoso, 
sensitivos, dependiente, sobreprotegidos, inseguro. Por lo tanto, las personas con 
esta característica están predispuesta a la adicción tanto en el alcohol como en el 
tabaco.  A mayor emotividad mayor el riego al consumo de sustancia psicoactiva. 
 
Credibilidad (L+) Suspicaz. Este rasgo presenta su incidencia en el consumo de 
sustancia psicoactiva debido a que las personas que puntuaron alto en este rasgo 
son persona que crecieron en familias disfuncionales, sufrieron abuso sexual, 
abandono por ambos padres negándoles establecer relaciones afectivas, por lo 
tanto, son personas suspicaces y desconfiada. Esto por lo tanto son factores que 
inducen a la adicción. 
 
Actitud cognitiva (M+) Práctica. Las personas con puntuación alta en actitud 
cognitiva presentan altos niveles de ansiedad por lo tanto recurren al consumo de 
sustancia psicoactivas como el alcohol y tabaco, incidiendo este rasgo la adicción. 
Por lo tanto, según los resultados obtenidos se observa que a menor actitud 
cognitiva mayor es el riesgo al consumo de alcohol y tabaco. 
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Posición social (Q1-) Conservadora. Las personas conservadoras presentan una 
preferencia en el consumo de sustancia de alcohol y tabaco mostrándose como 
adictas. Por lo tanto, a menor puntuación en el factor posición social mayor el riesgo 
al consumo de alcohol y tabaco. 
 
Estado de ansiedad (Q4+) Tensa. El estado ansioso incide en el consumo de 
sustancia debido que los sujetos con puntuaciones altas en estado ansioso 
consumirán en preferencia el tabaco. A mayor puntuación en estado ansioso mayor 
el riesgo al consumo de tabaco y alcohol. 
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XIV. RECOMENDACIONES. 
 
Tomando en cuenta los resultados obtenidos en el presente estudio se brindan las 
siguientes recomendaciones: 
Al Centro HODERA. 
 Realizar estudios en el Hogar de Rehabilitación del adicto (HODERA), 
profundizando en la temática aquí abordada, en donde se relacione los 
rasgos de personalidad con los factores psicosociales que inciden en el 
consumo de las sustancias psicoactivas e historias clínicas que en este 
estudio no se abordaron, esto ayudara a una mayor compresión hacia la 
conducta adictiva que poseen los jóvenes. 
 Implementar la aplicación de instrumentos psicológicos para la realización 
del diagnóstico de la conducta adictiva, en los sujetos que ingresan en el 
Hogar de Rehabilitación del Adicto. Entre los instrumentos propuesto para su 
aplicación se encuentra: 
1. 1 6PF. Cuestionario de personalidad de CATTELL. 
2. M.M. P. I. Cuestionario multifásico de la personalidad. 
3. E. P. I Cuestionario de Personalidad. 
 
A las Instituciones Educativas. 
 
 Implementar el ASSIST en un programa de capacitación a docentes de los 
colegios de educación secundaria para la detección e intervención breve del 
consumo de sustancias psicoactivas en los jóvenes, esto se puede hacer con 
la ayuda de la directiva de los centros educativos y el apoyo de la FAREM –
CARAZO, quienes pueden facilitar la presencia de expertos en el tema de 
adicciones. 
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XVI. ANEXOS 
 
 
 
 
 
 
 
 
CRONOGRAMA.  
ACTIVIDADES.  AGOSTO.  SEPTIEMBRE.  OCTUBRE. NOVIEMBRE.  
1. Selección del tema. 07 08 09 10 11  
2. Elaboración del 
planteamiento de 
problema. 
14 15 16 17 18 
3. Elaboración de 
justificación. 
22 23 24 25 26 
4. Elaboración de 
objetivos y 
antecedentes.  
29 30 31   
5. Identificación de la 
muestra. 
 12 13 14 15 16  
6. Visita al centro 
HODERA. 
19 20 21 22 23 
7. Creación del marco de 
referencia. 
26 27 28 29 30 
 
8. Diseño metodológico.   3 4 5 6 7  
9. Aplicación de 
entrevista. 
10 11 12 13 14 
10.  Aplicación del ASSIT 17 18 19 20 21 
11. Aplicación del 16 FP 24 25 26 27 28 3 4 5 6 7 
12.  Análisis de 
resultados.  
 
 10 11 12 13 14 
17 18 19 20 21 
23 24 25 26 27 
13.  Culminación del 
trabajo.  
30     
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